












































































での郭清を行った.術後病理はIDC (papi-tub),pT2(22 mm),N3c(41/42),NG3,Ki67:30.6％.病期:T4bN3cM0 stage?c,Luminal B likeであった.術後2週目からAC療
法を4サイクル施行した.その後,妊娠36週に帝王切開で
出産し,同時に両側卵巣,卵管切除を行った.産後2週目よ
りDTXを4サイクル施行した.今後,放射線治療を予定し
ている.今回,高度腋窩リンパ節転移を伴ったホルモン受
容体陽性妊娠期乳癌症例を経験した.手術,化学療法,出産
のタイミング,卵巣機能抑制など治療戦略に課題の多い症
例であり報告する.
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